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UPIとUPI-GRはどのように違うのか
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Abstract
大学生の心や身体の健康の問題に関する尺度として UPI がある。UPI は，「はい」，
「いいえ」の 2 件法で回答する質問紙である。この回答法では，大学生が持つ症状や
困りごとの頻度や程度がわからないので，回答法を「いつも」「たいてい」「ときどき」
「少しだけ」「まったくない」の 5 件法の UPI-GR が開発された。本研究では，大学
生を調査協力者とし，UPIと UPI-GRを実施し，項目反応理論に基づき分析を行った。
その結果，UPIで呼び出しの対象となる「Key 項目」が不適となった。UPI と UPI-GRで
は，実施目的が異なると考えられた。そのことについて考察を行った。
There is UPI(University Personality Inventory) as a measure for the problem of university
students' mental and physical health.UPI is a questionnaire of the Yes-No checklist style. UPI-GR
(University Personality Inventory Graded Response Model) of five-point("always", "usually",
"occasionally", "slightly" or "not at all" ) ratings scale developed. Because UPI's answer method
does not know the frequency and seriousness of each symptom or problem of university student.
Participants were university students. They answered UPI and UPI-GR. The results were analyzed
based on item response theory. As a result, "Key item" to be called in UPI became inappropriate
It was suggested that the purpose of these scales is different. The authors considered about this.
KeyWords UPI, UPI-GR, Student counseling, screening, Item Response Theory
はじめに
文部科学省（2000）では，不登校学生
は全学生の 1～ 2％存在すると推計されて
いる。
鶴田（2001）は，大学の学生生活を入
学期，中間期，卒業期，大学院学生期の 4
期に分け，それぞれの課題や問題点を挙
げている。入学期では，今までの生活か
ら分離して新しい学生生活へ移行する時
期であり，移行に伴う問題や入学以前か
ら抱えてきた問題に直面する。山田
（2006）においても，大学の新入生にお
いては，今まで受動的だった学習姿勢が
能動的な形態に変化することや，履修登
録等の大学の仕組みの理解など，これま
での高校生活と大きく異なる環境の変化
に適応できないということがあり，問題
だとしている。中間期は，学生生活が展
開するとともに自分らしさの探求をする
時期であり，中だるみをしやすく，無気
力・スランプ等の課題を抱える時期でも
ある。卒業期は，学生生活が終了し社会
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生活への移行が始まる時期であり，卒業
を前に混乱したり，未解決な問題に取り
組んだりすることが課題となっている。
大学院学生期は，研究者・技術者として
の自己形成を行う時期であるが，実際の
研究生活への違和感を覚えたり，能力へ
の疑問を抱える学生が多い。
こうした課題を抱えて学生相談室を訪れ
る学生のうちには，すでに出席日数不足や
履修単位不足で留年や卒業延期など，新た
な問題を抱えていることがある（吉武，
1996）。このようなことから問題を抱えた
学生の早期発見が重要である。入学時のス
クリーニング検査として多くの大学で利用
されているのが UPI(University Personality
Inventory)である。UPI は，問題のある学
生の早期発見・早期治療を目指して，全国
大学保健管理協会が作成した精神健康度調
査である。学生にとって答えやすい質問項
目から構成され，著作権フリーのため無料
で使用でき，比較的自由に研究を進められ
るといった利点がある。しかし，信頼性お
よび妥当性の検証が不十分であり，2 件法
の質問紙であるため学生がもつ症状や困り
ごとの頻度や程度がわからないという欠点
がある。そのため，他の検査や面接など
と併用することが望ましい（吉村，1998）
とされている。
また，UPI の教示は，「最近 1 年間の
間に，ときどき感じたり，経験したこと
のある項目の番号に，軽い気持ちで○印
を，ない項目には×印を書いてください」
という 2 件法の質問紙であるため，回答
する学生がもつ症状や困りごとの頻度や
程度がわからないという欠点がある（高
橋・小林，2004）。
このような UPIの欠点を解消する方法
として，多件法版 UPIの作成が挙げられ
る。高橋・小林（2004）では，UPI の項
目をそのままに，回答を「いつもそうで
ある」「しばしばそうである」「時々そう
である」「まったくそうではない」の 4
段階にした UPI-RS を作成しており，そ
の信頼性，妥当性，従来の UPIとの対応
を検討している。なお RSは，Rating Scale
の略である。その結果，信頼性や一部の
妥当性は検証されたものの，「時々そう
である」「まったくそうではない」の 2
つの選択肢に 80 ％の回答者が集中して
いる項目が 35 項目と，全体の 62.5 ％あ
ったことが報告されており，「時々」と
「まったく」では項目内容の意味として
離れすぎているのではないかと考えられ
た。
酒井（2015）では，高橋・小林（2004）
をふまえ，「ときどき」と「まったく」
の間に適切な選択肢を設け，5 件法にす
る必要性を指摘し，間に「少しだけそう
である」の選択肢を増やした，5 件法版
UPI を作成した。5 件法版 UPI は，項目
反応理論における多段階モデルである段
階反応モデル（Graded Response Model）
を用いて分析するため，UPI-GR とされ
た（酒井，2015）。
本研究では，2 件法の UPI と 5 件法の
UPI-GR を大学生を研究協力者として実施
し，項目反応理論を用いて分析を行い，両
者の意図するものは，同じなのか，異なる
のかを検討することを目的とした。
方 法
1. 調査協力者
A 大 B 学部に在籍している文系学生
185名を対象に質問紙調査を行った。
2. 調査実施期間
2016年 11月～ 12月に実施した。
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3．調査手続き
上記の調査協力者に対し，講義時間終了
後を利用して質問紙調査を行った。個人
の特定が出来ないように無記名・任意で
行われることなど調査に関する説明を行
い，同意が得られた学生を対象に調査を
行った。UPI と UPI-GR については，質
問項目の内容が同じなため，2 週間の間
隔を設けて，別の週に調査を行った。そ
の際，同一の集団に対して調査を行って
いることを確認するため，マッチング用
の記号の記入を求めた。
2種類の質問紙調査は，第 1回目に UPI，
2 回目に UPI-GR を実施し、全員同じ順序
で実施した。
4．質問紙構成
（1）デモグラフィック要因
学部，学科，学年，年齢，性別につい
て回答を求め，マッチング用の記号欄を
設けた。
（2）UPI
「食欲がない」等精神身体的訴え 16
項目，「人に会いたくない」等抑うつ傾
向に関する質問 20 項目，「物事に自信を
もてない」等対人面での不安傾向に関す
る質問 5 項目，「繰り返し確かめないと
苦しい」等強迫傾向や被害・関係念慮に
関連した質問 5 項目，「いつも活動的で
ある」等検証尺度 4 項目の計 60 項目に
対して「はい」と「いいえ」の 2 件法で
回答を求めた。
（3）UPI-GR
UPI 同様の項目に対して「いつもそう
である」「たいていそうである」「ときど
きそうである」「少しだけそうである」「ま
ったくそうではない」の 5 件法で回答を
求めた。また，教示文は「これは，あな
たの健康の理解と増進のための調査で
す。番号順によく読んで，あなたが最近 1
年間に，どのくらいの頻度で感じたり経
験したりしていたか，軽い気持ちで，も
っとも当てはまる選択肢に○をつけてく
ださい」とした。
高橋・小林(2004)に倣い，精神的身体的
症状を示す 56 項目を「不健康尺度」と健
康さを示す 4項目を「検証尺度」とした。
5．分析手法
本研究では，項目反応理論を用いて分
析を行った。なお，母集団の性質に依存
する従来の解析手法を，項目反応理論の
側からみて，古典的テスト理論と呼ぶ。
（1）古典的テスト理論による分析
IBM SPSS Statistics 20を用いて分析を
行った。
全体の合計点を算出し，その分布を明
らかにした。
信頼性を検討するため，Cronbach のα
係数による内的信頼性を算出した。また，
妥当性を検討するため，因子分析を行い，
不健康尺度と検証尺度の相関，UPI と
UPI-GRの相関を算出した。
項目分析として，各項目について平均
と標準偏差を算出し，GP（Good-Poor）
分析・IT（Item-Total）相関分析を行い，
検討した。
酒井（2015）によると，GP分析とは，
回答者のうちの高得点群と低得点群を選
び出し，項目ごとの平均点の差を検討す
るものである。高得点群と低得点群で，
差が大きいことが期待され，差の小さい
項目は，測ろうとしている特性を測って
いない可能性がある。
IT 相関分析とは，項目ごとに，尺度
全体の合計点とどの程度相関しているか
を求めるものである。相関が高いことが
期待され，低い項目は，測ろうとしてい
るものと違うものを測っている可能性が
ある。
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また，各評定段階の出現率を算出し，
UPIとの比較検討を行う。
（2）項目反応理論による分析
項目反応理論は，Lord（1980）によっ
て提唱された，テスト項目を分析するた
めの手法である。スケール全体を判断す
る従来の信頼性係数などと異なり，個々
の項目の特徴に焦点が当たっているた
め，項目ごとに個別にその適否を判断す
ることが出来る。また，連続の指標であ
るθ上のどの部分で検出力が優れている
かを項目ごとに示せることや，母集団で
はなく個々の項目の困難度・識別力に焦
点を当てているため，異なる設問群にお
いて測定されたものであっても，それら
を直接比較することが出来るという利点
がある（酒井，2015）。検査全体だけで
なく，個々の項目の測定精度まで明らか
にできることから，5 件法版の UPI を検
証する目的に適っていると考えられるた
め，本研究では項目反応理論による分析
も行う。
豊田（2002）によると，項目反応理論
では，項目の特性を 3 つのパラメータで
示す。識別力（a）は，各項目が被検者
の特性を識別する力がどのくらい高いか
を示す。困難度（b）は，各項目がどの
くらい難しいかを示す。当て推量（c）
は，回答者が偶然に正答してしまう確率
を示す。本研究の精神健康度調査におい
ては，学力テストの選択問題のような当
て推量による回答は起こりにくいので，
当て推量パラメータは不要である。また，
被検者パラメータ（θ）は，被検者の能
力推定値を示す。本研究においては，学
生の精神的健康度を示す。
項目反応理論にはいくつかのモデルが
あり（豊田，2002），本研究では，UPI-GR
が 5 件法の質問紙であることから，酒井
（2015）に倣って項目反応理論を多段階
に拡張した段階反応モデルを採用した。
段階反応モデルにおいては，困難度パラ
メータは複数個となり，n件法の場合，n-1
個のパラメータが算出され，それらは位
置パラメータと呼ばれる。
項目反応理論による分析は，R x64
3.3.2 を用いて行い，各パラメータを算
出し，検討した。
結 果
1．質問紙の回収率と有効回答率
今回行った質問紙の回収率は 97.9 ％
で，有効回答率は 94.6 ％であった（回
答に不備があるものを除いた）。
分析対象者は 175名であった（男性 63
名，女性 112名）。
2．得点分布
UPI-GR の総得点の分布をヒストグラ
ムに表した（図 1）。「まったくそうでは
ない」を 0 点，「少しだけそうである」
を 1点，「ときどきそうである」を 2点，
「たいていそうである」を 3 点，「いつ
もそうである」を 4 点として集計した。
検証尺度である「5．いつも体の調子
がよい」，「20．いつも活動的である」，「35．
気分が明るい」，「50．よく他人に好かれ
る」の 4項目は合計得点に含めていない。
その結果，正の方向に歪んだ分布となっ
た。
3．信頼性と妥当性
信頼性を確認するため，Cronbach のα
係数を算出した。その結果，α＝.969 で
あり，内的信頼性は十分な値であった。
妥当性を確認するため，主因子法によ
る因子分析を行った。また，UPI-GR と
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図１．UPI-GRの合計得点分布
表1 UPIとUPI-GRの関連
UPI UPI-GR
UPI ―
UPI-GR .186** ―
**：p<.01
表２ UPI-GRにおける不健康尺度と検証尺度の関連
不健康尺度 検証尺度
不健康尺度 ―
検証尺度 -.449** ―
**：p<.01
UPI での相関分析，精神身体的症状を示
す 56 項目を「不健康尺度」とし，「検証
尺度」4 項目との相関分析を行った。因
子分析の結果，固有値・寄与率は順に
21.62（38.60 ％），3.27（5.84 ％），2.09
（3.73 ％），1.84（3.29 ％），1.70（3.04
％）…で，累積寄与率は 54.5 ％となっ
た。正規性をみるため，Shapiro-Wilk の
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検定を行った結果，有意確率は p=.001
で正規性が示されなかったため，
Spearman の順位相関係数を用いて相関
分析を行った（表 1，表 2）。その結果，UPI
と UPI-GR の相関分析においては弱い正
の相関がみられた。不健康尺度と検証尺
度においてはやや強い負の相関がみら
れ，妥当性が確認された。
4．項目分析
記述統計，各評定段階の出現率，項目
分析の結果を表 3に表した。
UPI-GR で平均値が最も低かった項目
は，「49．気を失ったりひきつけたりす
る」であった。それ以外の項目として，
「34．排尿や性器のことが気になる」，「4．
動悸や脈が気になる」等身体的訴えに関
する項目と，「25．死にたくなる」，「56．
他人に陰口をいわれる」等の項目の平均
値が低かった。平均・標準偏差共に低い
項目として，上記の項目 49，34，4 等が
挙げられた。
GP 分析では，高橋・小林（2004）と
酒井（2015）に倣い，高群では上位 10
％，低群では下位 30 ％を取り出して分
析を行った。これは，合計得点の分布が
正の方向に歪んでいたことと，質問紙の
目的が問題を抱えた学生のスクリーニン
グであることが理由である。GP 分析の
結果，高群と低群で差が大きいのは，「41．
他人が信じられない」，「44．ひけ目を感
じる」，「45．とりこし苦労をする」等自
尊感情の低さに関連がある項目や，不安
傾向を示す項目が多かった。また，「57．
周囲の人が気になって困る」，「60．気持
ちが傷つけられやすい」等関係念慮に関
する項目も差が大きい項目だった。対し
て，差が小さい項目は，「49．気を失っ
たりひきつけたりする」，「1．食欲がな
い」等身体的訴えに関する項目が多く，
「37．一人でいると落ち着かない」，「53．
汚れが気になって困る」等の不安や強迫
傾向を示す項目があった。
IT 相関分析の結果，相関が高い項目
は，GP 分析と同様に自尊感情の低さや
不安傾向を示す項目が多く，また，「26．
何事もいきいきと感じられない」，「60．
気持ちが傷つけられやすい」等抑うつ傾
向を示す項目が多くあった。相関が低い
項目として，身体的訴えや，不安・強迫
傾向を示す項目など，GP 分析で挙げら
れた項目とほぼ同じであった。
UPI-GR は 5 件法の尺度のため，中央
の選択肢に回答が集中することが危惧さ
れたが，各評定段階の出現率を算出した
結果，回答が中央へ集中することはなか
った。
5件法である UPI-GRの「2．ときどき
そうである」，「3．たいていそうである」，
「4．いつもそうである」をまとめた出
現率と 2 件法である UPI の「1．はい」
の出現率を比較した。その結果，41 個
の項目（68.3％）の項目において UPI-GR
の出現率が上回った。特に差が大きかっ
た項目として，「6．不平や不満が多い」，
「21．気が小さすぎる」，「59．他人に相
手にされない」等の項目があった。UPI
の方が UPI-GR より出現率が高かった項
目としては，「27．記憶力が低下してい
る」，「45．とりこし苦労をする」，「58．
他人の視線が気になる」等の項目が挙げ
られた。
5．項目反応理論による分析
項目反応理論による分析では，尺度の
一 次 元 性 が 仮 定 さ れ て い る
（Reckase,1979）。第一因子の寄与率がお
よそ 20 ％以上であることが条件とされ
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表３ 古典的テスト理論における分析結果
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表４ 項目反応理論による分析結果
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ており，先に行った因子分析の結果から
問題ないと判断し，項目反応理論による
分析を行った。なお，検証尺度は除いて
分析を行った。
その結果，「49．気を失ったり，ひき
つけたりする」が，「4．いつもそうであ
る」を選択した調査協力者が一人もおら
ず，位置パラメータが 3 つになった。ま
た，その数値も順に 2.89，5.05，6.68 と
高すぎる。これらの理由から，項目 49
は多件法化に適さないと考えられたた
め，検証尺度と項目 49 を除いて再度分
析を行った（表 4）。
識別力が高い項目として，「44．ひけ
目を感じる」，「41．他人を信じられない」，
「26．何事もいきいきと感じられない」，
「40．他人に悪くとられやすい」，「45．
とりこし苦労をする」等があった。これ
らの項目は GP 分析や IT 相関分析にお
いても数値が大きい項目であった。
識別力が低い項目として，「53．汚れ
が気になって困る」，「37．独りでいると
落ち着かない」，「1．食欲がない」，「51．
こだわりすぎる」，「18．首筋や肩がこる」
等があった。これらの項目も同様，GP
分析や IT 相関分析においても数値が小
さい項目が多かった。
考 察
本研究では，従来の 2 件法で回答する
UPI と 5 件法で回答する UPI-GR との結果
を比較し，両者が同じことを測定している
かどうかを検討することを目的とした。
UPI-GR の平均・標準偏差を出し，GP
分析，IT相関分析を行った。また，UPI-GR
の各評定段階の出現率と UPIの「はい」
の出現率を比較した。
最も平均が低い項目は，酒井（2015）
と同様，「49．気を失ったり，ひきつけ
たりする」であった。そのほかに平均が
低かった項目として，身体的訴えに関す
る項目が多く並び，「25．死にたくなる」
の項目も挙げられ，こちらも酒井（2015）
と同様の結果であった。また，標準偏差
も共に低かった項目として，上記のうち
の身体的訴えに関するものが多く挙げら
れた。
GP 分析では，最も差が大きい項目は
「60．気持ちが傷つけられやすい」とな
った。酒井（2015）では，最も差が大き
い項目は「44．ひけ目を感じる」であっ
たが，本研究においても上位 5 項目に含
まれていた。他にも自尊感情の低さと関
連がある項目や，不安傾向を示す項目，
関係念慮に関係がある項目で差が大き
く，酒井（2015）においても取り上げら
れていた。
IT相関分析では，最も高い項目は「44．
ひけ目を感じる」であり，酒井（2015）
と同様であった。その他，高い項目は GP
分析とほぼ同様であった。そのため，こ
れらの項目は弁別力の高い項目だと考え
られる。
これらの結果から自尊感情の低さと関
連がある項目や不安傾向を示す項目，関
係念慮に関係がある項目については，学
生相談カウンセラーにとって学生の悩み
や症状に関して，細かい頻度や状態を知
りたい内容であり，UPI-GR は有用であ
ると言える。
GP 分析・IT 相関分析共に最も小さか
ったのは，酒井（2015）と同様，「49．
気を失ったり，ひきつけたりする」だっ
た。その他には，身体的訴えに関する項
目が多くみられた。これらの項目は，学
生の多くが経験しないことについての項
目であり，「0．まったくそうではない」
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に回答が集中したため，弁別力が低くな
ったと考えられる。
項目反応理論による分析として，各位
置パラメータと識別力を算出した。その
結果，「49．気を失ったりひきつけたり
する」が 5 件法には適さないという結果
が示された。項目 49 は古典的テスト理
論による分析においても，平均・標準偏
差・GP 分析・IT 相関分析すべてで数値
が小さいと示されており，「4．いつもそ
うである」を選んだ被検者は一人もいな
かった。酒井(2015)でも，項目反応理論
による分析には適さないと UPI-GR の分
析から除かれている。しかし，この項目
は，医療職者にとってはてんかんの診断
にとって重要な項目であり，UPI でこの
項目に「はい」と回答した場合は，呼び
出し面接を行っていると言われる。
UPI では，「1.食欲がない」「8.自分の過
去や家庭は不幸である」「16.不眠がちであ
る」「25.死にたくなる」の４項目は呼び出
しの対象となる「Key項目」とされており，
これらの項目に「はい」と回答した学生，
合計得点が 30 点以上の学生は，中井・
茅野・佐野（2007）では，呼び出し面接
の対象としている。特に key項目のうち，
「25．死にたくなる」はスクリーニング
項目として注目されることが多い。
UPI-GR での出現率をみると「いつもそ
うである」では 4.0 ％，「たいていそう
である」では 4.0 ％，「ときどきそうで
ある」では 12.0％となっている。UPIで
の出現率は 15.7 ％で「いつもそうであ
る」から「ときどきそうである」までを
合わせた数に近い。中井・茅野・佐野
（2007）での出現率は 5.5 ％であり，坂
口（2009）では例年 3～ 5％であるとし
ている。また，坂口（2009）は「死にた
くなる」を選択した学生のうち，休学に
至るほどの適応困難をきたした学生は
30 ％であると報告している。UPI-GR に
おいて項目 25 は，平均値と標準偏差が
低かった。就学への適応を考えた場合，
項目から除外することは適切ではないと
言える。
UPI と UPI-GR は，項目は同じで，回答
方法が異なる検査である。UPI では，各項
目の頻度や状態を知ることはできないが，
「49．気を失ったりひきつけたりする」
や「25．死にたくなる」と言った項目に
注目し，必要に応じて呼び出し面接を行
うことの重要性を示していると言える。
これらの項目は UPI-GR では，検査項目
として適さないという結果となってい
る。UPI-GR は，心理的な状態「44．ひ
け目を感じる」「60．気持ちが傷つけら
れやすい」への感受性は高いと言える。
つまり，両者の利用目的は異なっている
と言える。 従って，利用目的に応じて，
２つの回答法を使い分ける必要があると言
える。
本研究では，2つの質問紙実施の間隔を 2
週間とした。2 週間であれば，質問と回答
を記憶している学生がいるかもしれない。
今後は，もう少し間隔をあけて実施するこ
とも検討する必要があるかもしれない。加
えて，2 つの質問紙の実施順については同
一授業で実施したため、カウンターバラン
スを行えなかった。今後は，複数の授業で
質問紙調査を実施し，質問紙の配布順につ
いてカウンターバランスし，配布順の影響
があるかどうかも検討する必要がある。
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